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Ausgangsbasis

Zweck der Stiftung ist laut Satzung die Foérderung der Kklinischen Forschung auf dem Gebiet
der Herzkreislauferkrankungen, insbesondere die Forderung von Forschungen zur Versorgung
des akuten Herzinfarktes im Klinikalltag sowie zur Optimierung der Pravention und Therapie
dieser Erkrankung. Der Satzungszweck wird durch die wissenschaftliche Erforschung von Ri-
sikofaktoren und Ursachen von Herzkreislauferkrankungen und durch die Unterstiitzung wis-
senschaftlicher Vorhaben oder einzelner Forschungsprojekte auf dem Gebiet der Herzkreis-
laufforschung verwirklicht. Daneben fordert die Stiftung die tberregionale Zusammenarbeit von
Herzzentren und pharmazeutischer und medizintechnischer Industrie auf dem Gebiet der
Herzkreislaufforschung.

Die Stiftung Institut fur Herzinfarktforschung wurde im Jahr 2000 mit einem Stiftungskapital von
100.000,— DM errichtet.

Gemeinnitzige Projekte und Eigenforschung

Die Stiftung Institut fur Herzinfarktforschung Ludwigshafen unterstitzt und betreibt seit ihrer
Errichtung Forschungsvorhaben mit den folgenden Schwerpunkten: (i) Ursachen und Risiken
fur Herzerkrankungen, (ii) Uberpriifung der Wirksamkeit von PraventionsmaRRnahmen, (iii)

Qualitatssicherung bei der Behandlung von Herzerkrankungen, (iv) Innovationsbegleitung.

Das Jahr 2020 stand auch unter dem Einfluss der CORONA Pandemie. Die Schwerpunkte der
Arbeit der Stiftung IHF lagen auf folgenden Projekten: Das Projekt COVID Collateral Damage
untersuchte die Auswirkung der CORONA Pandemie auf die Versorgung des akuten Herzin-
farktes. Die ECLS-Shock Studie soll die Frage klaren, ob Patienten im kardiogenen Schock
vom Einsatz einer Herz-Lungen Maschine (ECLS) profitieren. Die CMR-ICD Studie unter-
sucht, welche Patienten mit einer besonderen Form der Herzschwéche (DCM) von einer Im-
plantation eines Defibrillators (ICD) profitieren. Und mit den Daten der CULPRIT-Shock Stu-
die wurden spezielle Patientengruppen analysiert und die Ergebnisse in wissenschaftlichen

Zeitschriften veroffentlicht oder Manuskripte vorbereitet.
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COVID Collateral Damage

Das Jahr 2020 stand unter der CORONA Pandemie. Neben der
eigentlichen Viruserkrankung wurden auch ganz andere Einflisse
auf das Patientenverhalten beobachtet: Trotz schwerer Erkran-
kungen und Symptome meiden die Patienten Arzt oder Kranken-
hausbesuche. Mdgliche Ursachen sind vielféltig: neben dem An-

steckungsrisiko in Praxen oder aber Krankenhduser mdchte man

auch Arzte und Pflegepersonal nicht zuséatzlich mit den eigenen
Beschwerden belasten. AuRerdem beflirchten Patienten, dass sie im Krankenhaus keinen
Besuch haben dirfen.

Um die Auswirkung der CORONA Pandemie auf die Versorgung des akuten Herzinfarktes zu
untersuchen, hat die Stiftung IHF gemeinsam mit dem Herzzentrum Leipzig und dem DGK-
Zentrum fir kardiologische Versorgungsforschung eine Forderung des Projektes ,,COVID Col-
lateral Damage* durch die Deutsche Herzstiftung beantragt und bewilligt bekommen.

Ab Sommer 2020 wurden rund 250 Krankenhauser aus ganz Deutschland mit der Bitte ange-
schrieben, anonymisierte Routinedaten der Monate Marz, April, Mai aus den Jahren 2018,
2019 (als Vergleichsjahre) und 2020 zur Verfiigung zu stellen. Mit diesen Daten sollten folgen-
de Hypothesen gepruft werden:
e durch die Corona-Pandemie kommen weniger Patienten mit STEMI und NSTEMI zur
stationaren Aufnahme
e die Zeiten zwischen Symptombeginn und Aufnahme bzw. invasiver Diagnostik und Re-
vaskularisation werden langer

o die Infarktsterblichkeit steigt

Als sehr aufwandig erwies sich die Aufarbeitung und die Standardisierung der von mehr als
100 Zentren zur Verfiigung gestellten Daten. Als vorlaufiges Ergebnis zeigt sich bei der Aus-
wertung von mehr als 36.000 Herzinfarkten ein Rickgang der Infarkte mit EGK Veranderun-
gen (ST Hebungen) um 15% im Jahre 2020 gegentber den Vorjahren und bei Infarkten mit
Enzymerhdhungen (NSTEMI) um 18%.

Detaillierte Auswertungen und eine Publikation werden zurzeit vorbereitet.
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ECLS-Shock

In der Tradition vorheriger Studien zum kardiogenen Schock (IABP-
Shock, CULPRIT-Shock) beteiligt sich die Stiftung IHF an der ECLS-
Shock Studie. In Kooperation mit dem Herzzentrum Leipzig und un-

ter der wissenschaftlichen Verantwortung von Professor Holger Thiele

soll die Frage geklart wer-

den, ob Patienten vom

ECLS-SHOCK

Einsatz einer ECLS profi-
tieren. Die ECLS (= Extracorporeal Life Support,

weitere Abkilrzung ECMO) ist ein etabliertes inten-

. &

- YTISN
. L. Silwe
sivmedizinisches Verfahren zur Versorgung von Intake (‘i@)\ A

Patienten mit schwerstem Lungen- und/oder Herz-

Output

Kreislauf-Versagen. Technisch ist eine ECLS eine ~
Herz-Lungen-Maschine. Um eine ECLS aufzu- )
nehmen, werden Kanilen in zwei gro3e Blutgefa- Mmf\/ \
Be eingebracht. Die ECLS pumpt Blut kontinuier- e’ 4 ( "‘
lich durch einen Membran-Oxygenator, der den

Oxygenator

Gasaustausch in der Lunge ersetzt: Er entfernt

Kohlendioxid aus dem Blut und reichert es mit

Sauerstoff an. Das so aufbereitete Blut wird dann
zum Patienten zurtckgefuhrt. In den CORONA-Pandemie wird die ECMO als letzte Therapie-
moglichkeit bei COVID Patienten eingesetzt.

Source: Cooper Health Care System, South Jersey Medical Report

Im Jahre 2020 wurden 136 Patienten von 32 Zentren in Deutschland eingeschlossen und zu-
fallig entweder der Behandlung mit oder ohne ECLS zugeordnet. Insgesamt ist die Rekrutie-
rung von 420 Studienteilnehmern das Ziel. Die Aufgabe der Stiftung liegt sowohl im Datenma-
nagement als auch in der statistischen Analyse. Endpunkt ist die Sterblichkeit der Patienten

nach 30 Tagen.

CMR-ICD

Cardiac Magnetic Resonance guidance of Implantable Cardioverter Defibrillator implan-
tation in non-ischemic dilated cardiomyopathy

@. cvr-icD

v DZHKTRIAL23

Die dilatative Kardiomyopathie (kurz: DCM) ist eine

spezielle Form der Herzschwéache, die nicht durch

eine Durchblutungsstérung der Herzkranzgefalle also
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z.B. durch einen Herzinfarkt verursacht wird. Die Therapie der DCM besteht aus einer optima-
len medikamentdsen Therapie und — falls die Pumpfunktion des Herzens dauerhaft hochgradig
eingeschrankt ist - aus einer Implantation eines Defibrillators (ICD). Die Schockfunktion des
Defibrillators soll Patienten vor dem plétzlichen Herztod schiitzen. Neue Studien zeigen, dass
die Entscheidung zur Implantation eines ICDs allein aufgrund der eingeschrankten Pumpfunk-
tion nicht optimal ist. Vielmehr vermutet man, dass der Nachweis von Narben im Herzgewebe
die ldentifizierung von Patienten verbessern kann, die von einem ICD profitieren. Diese Nar-
ben kénnen durch Bildgebung und insbesondere durch ein Herz-MRT (Magnet-Resonanz To-
mographie) nachgewiesen werden.

Die CMR-ICD Studie untersucht deswegen die Fragestellung, ob bei Patienten mit DCM und
hochgradig eingeschrankter Pumpfunktion des Herzens eine zuséatzliche optimierte Risi-
kostratifizierung mittels des Herz-MRTs und der Identifizierung von Narben als mdgliche Ursa-
che des plotzlichen Herztods diejenigen Patienten identifizieren kann, die tatsachlich von einer
ICD-Therapie profitieren.

Die Studie wird unter Leitung des Universitatsklinikum Schleswig-Holstein am Campus Lubeck
durchgefuhrt. Geférdert wird CMR-ICD vom Deutschen Zentrum fir Herzkreislaufforschung
(DZHK). Studienleiter ist Prof. Dr. Ingo Eitel vom Universitatsklinikum Schleswig-Holstein am
Campus Libeck. Insgesamt sollen 720 Patienten eingeschlossen und bis zu funf Jahre lang
nachverfolgt werden. Die Stiftung IHF hat die biometrische Begleitung und die statistischen

Auswertungen als Kooperationspartner ibernommen. Férderbeginn war der 1. Oktober 2020.

CULPRIT-SHOCK Studie

Y Bis Juni 2020 forderte das Deutsche Zentrum fur

Herzkreislaufforschung (DZHK) die Stelle eines Biometrikers. Mit den
Daten der CULPRIT-Shock Studie (hier wurde gezeigt, dass bei
Patienten mit einem Herzinfarkt und einem kardiogenen Schock es
besser ist, nur das Infarktgefal? akut wiederzueréffnen und nicht alle
CULPRIT-SHOCK Von Engstellen betroffenen Herzkranzgefal’e), wurden spezielle
Patientengruppen analysiert und die Ergebnisse in wissenschaftlichen Zeitschriften
veroffentlicht oder aber Manuskripte vorbereitet:

Das Thema ,Was sind Pradiktoren fur Blutungen und wie hangen Blutungs-Scores und
Komplikationen bei Patienten mit akutem Myokardinfarkt und kardiogenem Schock

zusammen?“ wurde biometrisch bearbeitet und das Manuskript von Dr. Freund (Leipzig) wurde

Stiftung IHF — Tatigkeitsbericht 2020
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beim Journal of the American College of Cardiology (JACC: Cardiovascular Interventions)
publiziert.

Die statistischen Auswertungen zur Fragestellung ,Welche Bedeutung hat eine Reanimation
(und die Senkung der Korpertemperatur) bei Patienten im kardiogenen Schock?“ wurden
abgeschlossen und die Erstellung des Manuskripts von Professor Zeymer (Ludwigshafen)

unterstutzt.

Gemeinsam mit Dr. Freund (Leipzig) wurde analysiert, welche Risiko-Scores sich fur die
Vorhersage des Uberlebens bei Patienten im kardiogenen Schock eignen. Das Manuskript
wurde im November 2020 beim Journal of the American College of Cardiology eingereicht.
Auch das Thema ,Welche Bedeutung hat die erfolgreiche Wiedereréffnung mittels PCI bei
chronischen Totalverschlissen des Herzkranzgefafles und kardiogenem Schock?“ wurde
statistisch bearbeitet und von Professor Montalescot (Paris) wurde das Manuskript erfolgreich
beim American Heart Journal publiziert.

Die Fragestellung ,Hat die Zeit der Krankenhausaufnahme von Patienten im kardiogenen
Schock einen Einfluss auf das Uberleben und andere Komplikationen?“ wurde gemeinsam mit
Dr. Sag und Professor Maier (Regensburg) wissenschaftlich bearbeitet. Das Manuskript wurde
erfolgreich bei Circulation Cardiovascular Intervention publiziert. Hier wurde gezeigt, dass es
keine Rolle spielt, ob der Patient zu normalen Burozeiten (,On-hours“) oder aber aul3erhalb
von Blrozeiten mit einem kardiogenen Schock im Krankenhaus aufgenommen werden. In
beiden Gruppen liegt die Sterblichkeit nach einem Jahr um die 50% und unterscheidet sich

nicht statistisch signifikant (siehe Abbildung).
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Das letzte Thema lautete ,Beeinflusst der Einsatz von mechanischen Herz-Kreislauf Unterstiit-
zungssystemen die Prognose von Patienten im kardiogenen Schock?®. Die biometrischen
Analysen zu diesem Thema wurden abgeschlossen und die Erstellung des Manuskripts von
Dr. Feistritzer (Leipzig) unterstutzt. Das Manuskript wurde erfolgreich im Journal of Clinical
Medicine publiziert.

Details zu den Publikationen sind im Publikationsverzeichnis zu finden.

Offentlichkeitsarbeit

Insgesamt hat die Stiftung IHF 2020 fur 72 wissenschaftliche Publikationen die Daten zur Ver-
fligung gestellt und statistisch ausgewertet sowie an der Erstellung der Manuskripte mitge-
wirkt. Dies erfolgte in Kooperation mit 22 wissenschaftlichen Arbeitsgruppen aus dem gesam-
ten Bundesgebiet. Darliber hinaus ist die Stiftung Institut fiir Herzinfarktforschung regelmafig
auf den Kongressen der Deutschen Gesellschaft flr Kardiologie — Herz- und Kreislauffor-
schung e.V. vertreten. Diese Fachtagungen bieten Gelegenheit, Projekte der Stiftung IHF zu
prasentieren und durch wissenschaftlichen Austausch mit Arzten und Vertretern der Industrie
die Umsetzbarkeit von neuen Ideen zu prifen. Beide Tagungen (in Mannheim 16.—18. April
und in Berlin 15.-17. Oktober) fanden in diesem Jahr Pandemie bedingt virtuell statt.

Die Stiftung Institut fur Herzinfarktforschung versucht, Anfragen beispielsweise der Deutschen
Herzstiftung aber auch von Medien wie Zeitungen, Zeitschriften und Rundfunk wissenschaft-
lich kompetent zu beantworten. Dazu wurden teilweise statistische Analysen initiiert, um die

aufgeworfenen Fragen mit eigenen Daten zu Uberprifen.

Publikationen

1: Gitt AK, Karcher AK, Zahn R, Zeymer U. Collateral damage of COVID-19-lockdown in Germa-
ny: decline of NSTE-ACS admissions. Clin Res Cardiol. 2020 Dec;109(12):1585-1587. doi:
10.1007/s00392-020-01705-x. Epub 2020 Jul 10. PMID: 32651656; PMCID: PMC7351542.

2: Bock D, Senges J, Pohimann C, Hochadel M, Miinzel T, Giannitsis E, Schmitt C, Heusch G, Voigtlan-
der T, Mudra H, Schumacher B, Darius H, Maier LS, Hailer B, Haude M, Gohlke H, Hink U. The German
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CPU registry: Comparison of smokers and nonsmokers. Herz. 2020 May;45(3):293-298. English. doi:
10.1007/s00059-018-4733-z. Epub 2018 Jul 27. PMID: 30054712.

3: Baumann S, Grau A, Senges J, Schneider S, Alonso A, Katus HA, Thomas D, Waldecker B, Haass
M, Zahn R, Zeymer U, Akin |, Kruska M, Fischer C, Borggrefe M. ARENA — Projekt Vorhofflimmern in
der Rhein-Neckar-Region [ARENA-Project atrial fibrillation in the Rhein-Neckar region]. Herz. 2020
Nov;45(7):689-695. German. doi: 10.1007/s00059-018-4772-5. Epub 2019 Jan 9. PMID: 30643922.

4: Vafaie M, Hochadel M, Minzel T, Hailer B, Schumacher B, Heusch G, Voigtlander T, Mudra H, Hau-
de M, Barth S, Schmitt C, Darius H, Maier LS, Katus HA, Senges J, Giannitsis E. Guideline-adherence
regarding critical time intervals in the German Chest Pain Unit registry. Eur Heart J Acute Cardiovasc
Care. 2020 Feb;9(1):52-61. doi: 10.1177/2048872618762639. Epub 2018 Mar 15. PMID: 29543035.

5: Weipert KF, Bauer T, Nef HM, Hochadel M, Weidinger F, Gitt AK, Zeymer U, Hamm CW. Incidence
and outcome of peri-procedural cardiogenic shock: results from the international Euro Heart Survey PCI
registry. Eur Heart J Acute Cardiovasc Care. 2020 Mar;9(2):120-127. doi: 10.1177/2048872618822460.
Epub 2019 Jan 8. PMID: 30618264.

6: Puls M, Huenlich M, Boekstegers P, Lubos E, von Bardeleben RS, May AE, Nickenig G, Baldus S,
Sievert H, Ouarrak T, Senges J, Schillinger W. Implantation of one versus two MitraClips in the German
TRAMI registry: Is more always better? Catheter Cardiovasc Interv. 2020 Sep 1;96(3):E360-E368. doi:
10.1002/ccd.28613. Epub 2019 Dec 2. PMID: 31789488.

7: Zylla MM, Brachmann J, Lewalter T, Kuck KH, Andresen D, Willems S, Spitzer SG, Straube F, Schu-
macher B, Eckardt L, Hochadel M, Senges J, Katus HA, Thomas D. Symptomatic arrhythmias after
catheter ablation of atrioventricular nodal reentrant tachycardia (AVNRT): results from the German Abla-
tion Registry. Clin Res Cardiol. 2020 Jul;109(7):858-868. doi: 10.1007/s00392-019-01576-x. Epub 2019
Nov 29. PMID: 31784903.

8: Werner N, Puls M, Baldus S, Lubos E, Bekeredjian R, Sievert H, Schofer J, Kuck KH, Mélimann H,
Hehrlein C, Nickenig G, Boekstegers P, Ouarrak T, Senges J, Zahn R; German Transcatheter Mitral
Valve Intervention (TRAMI) investigators. Gender-related differences in patients undergoing transcathe-
ter mitral valve interventions in clinical practice: 1-year results from the German TRAMI registry. Cathe-
ter Cardiovasc Interv. 2020 Mar 1;95(4):819-829. doi: 10.1002/ccd.28372. Epub 2019 Jun 24. PMID:
31233278.

9: Lawin D, Israel CW, Linde C, Normand C, Dickstein K, Lober C, Gitt AK, Hindricks G, Stellbrink C;
members of the European CRT Survey Il of the EHRA/HFA/ESC. Comparison of current German and
European practice in cardiac resynchronization therapy: lessons from the ESC/EHRA/HFA CRT Survey
II. Clin Res Cardiol. 2020 Jul;109(7):832-844. doi: 10.1007/s00392-019-01574-z. Epub 2019 Dec 6.
PMID: 31811440.

10: Buddhari W, Uerojanaungkul P, Sriratanasathavorn C, Sukonthasarn A, Ambegaonkar B, Brudi P,
Horack M, Lautsch D, Vyas A, Gitt AK. Low-Density Lipoprotein Cholesterol Target Attainment in Pa-
tients Surviving an Acute Coronary Syndrome in Thailand: Results From the Dyslipidaemia International
Study (DYSIS) Il. Heart Lung Circ. 2020 Mar;29(3):405-413. doi: 10.1016/j.hlc.2019.02.193. Epub 2019
Mar 28. PMID: 31006593.

11: Frommeyer G, Reinke F, Andresen D, Kleemann T, Spitzer SG, Jehle J, Brachmann J, Stellbrink C,
Hochadel M, Senges J, Eckardt L. Implantable cardioverter defibrillators in patients with electrical heart
disease and hypertrophic cardiomyopathy: data from the German device registry. Clin Res Cardiol. 2020
Apr;109(4):508-512. doi: 10.1007/s00392-019-01532-9. Epub 2019 Jul 31. PMID: 31367999.

12: Capodanno D, Bhatt DL, Eikelboom JW, Fox KAA, Geisler T, Michael Gibson C, Gonzalez-Juanatey
JR, James S, Lopes RD, Mehran R, Montalescot G, Patel M, Steg PG, Storey RF, Vranckx P, Weitz JI,
Welsh R, Zeymer U, Angiolillo DJ. Dual-pathway inhibition for secondary and tertiary antithrombotic
prevention in cardiovascular disease. Nat Rev Cardiol. 2020 Apr;17(4):242-257. doi: 10.1038/s41569-
019-0314-y. Epub 2020 Jan 17. PMID: 31953535.
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13: Brachmann J, Lewalter T, Akin I, Sievert H, Geist V, Zeymer U, Erkapic D, Mudra H, Pleger S,
Hochadel M, Senges J. Interventional occlusion of left atrial appendage in patients with atrial fibrillation.
Acute and long-term outcome of occluder implantation in the LAARGE Registry. J Interv Card Electro-
physiol. 2020 Sep;58(3):273-280. doi: 10.1007/s10840-019-00635-7. Epub 2019 Nov 9. PMID:
31707534.

14: Jilek C, Lewalter T, Pauschinger M, von Scheidt W, Frankenstein L, Pfister O, Hambrecht R, Bruder
O, Brachmann J, Hartmann A, Strasser R, Hochadel M, Senges J. Cardioverter-defibrillator does not
improve short-term survival among patients with non-ischemic cardiomyopathy and reduced left ven-
tricular ejection fraction. Clin Res Cardiol. 2020 Jan;109(1):115-123. doi: 10.1007/s00392-019-01503-0.
Epub 2019 Jun 24. PMID: 31236690.

15: Bauer T, Zeymer U, Diallo A, Vicaut E, Bolognese L, Cequier A, Huber K, Montalescot G, Hamm
CW, Van't Hof AW; ATLANTIC Investigators. Impact of preprocedural TIMI flow on clinical outcome in
low-risk patients with ST-elevation myocardial infarction: Results from the ATLANTIC study. Catheter
Cardiovasc Interv. 2020 Feb 15;95(3):494-500. doi: 10.1002/ccd.28318. Epub 2019 May 8. PMID:
31067010.

16: Freund A, Jobs A, Lurz P, Feistritzer HJ, de Waha-Thiele S, Meyer-Saraei R, Montalescot G, Huber
K, Noc M, Windecker S, Zeymer U, Ouarrak T, Schneider S, Thiele H, Desch S. Frequency and Impact
of Bleeding on Outcome in Patients With Cardiogenic Shock. JACC Cardiovasc Interv. 2020 May
25;13(10):1182-1193. doi: 10.1016/j.jcin.2020.02.042. PMID: 32438988.

17: Bogossian H, Frommeyer G, Hochadel M, Ince H, Spitzer SG, Eckardt L, Maier SKG, Kleemann T,
Brachmann J, Stellbrink C, Gonska BD, Kéaéb S, Senges J, Lemke B. Single chamber implantable cardi-
overter defibrillator compared to dual chamber implantable cardioverter defibrillator: less is more! Data
from the German Device Registry. Clin Res Cardiol. 2020 Jul;109(7):911-917. doi: 10.1007/s00392-019-
01584-x. Epub 2019 Dec 10. PMID: 31823040.

18: Becher PM, Twerenbold R, Schrage B, Schmack B, Sinning CR, Fluschnik N, Schwarzl M, Waldeyer
C, Seiffert M, Clemmensen P, Neumann JT, Bernhardt AM, Zeymer U, Thiele H, Reichenspurner H,
Blankenberg S, Westermann D. Risk prediction of in-hospital mortality in patients with venoarterial ex-
tracorporeal membrane oxygenation for cardiopulmonary support: The ECMO-ACCEPTS score. J Crit
Care. 2020 Apr;56:100-105. doi: 10.1016/j.jcrc.2019.12.013. Epub 2019 Dec 13. PMID: 31896442.

19: Marcin T, Eser P, Prescott E, Mikkelsen N, Prins LF, Kolkman EK, Lado-Baleato O, Cardaso-Suaréz
C, Bruins W, van der Velde AE, Pefia Gil C, lliou MC, Ardissino D, Zeymer U, Meindersma EP, Van't Hof
AW, de Kluiver EP, Wilhelm M. Predictors of pre-rehabilitation exercise capacity in elderly European
cardiac patients - The EU-CaRE study. Eur J Prev Cardiol. 2020 Nov;27(16):1702-1712. doi: 10.1177/
2047487319894676. Epub 2019 Dec 18. PMID: 31852300.

20: Tavenier AH, Hermanides RS, Fabris E, Lapostolle F, Silvain J, Ten Berg JM, Lassen JF, Bolognese
L, Cantor WJ, Cequier A, Chettibi M, Goodman SG, Hammett CJ, Huber K, Janzon M, Merkely B,
Storey RF, Zeymer U, Ecollan P, Collet JP, Willems FF, Diallo A, Vicaut E, Hamm CW, Montalescot G,
van 't Hof AWJ; ATLANTIC investigators. Efficacy and Safety of Glycoprotein llb/llla Inhibitors on Top of
Ticagrelor in STEMI: A Subanalysis of the ATLANTIC Trial. Thromb Haemost. 2020 Jan;120(1):65-74.
doi: 10.1055/s-0039-1700546. Epub 2019 Nov 21. PMID: 31752042.

21: Breuckmann F, Hochadel M, Grau AJ, Giannitsis E, Minzel T, Senges J. Quality benchmarks for
chest pain units and stroke units in Germany. Herz. 2020 Jan 22. English. doi: 10.1007/s00059-019-
04881-3. Epub ahead of print. PMID: 31970463.

22: Ledwoch J, Franke J, Akin I, Geist V, Weil3 C, Zeymer U, Pleger S, Hochadel M, Mudra H, Senges
J, Lewalter T, Brachmann J, Sievert H. WATCHMAN versus ACP or Amulet devices for left atrial ap-
pendage occlusion: a sub-analysis of the multicentre LAARGE registry. Eurolntervention. 2020 Dec
4;16(11):€942-€949. doi: 10.4244/E1J-D-19-01027. PMID: 32451320.
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